Mikrokinezyterapia to znana od kilkudziesicciu lat technika terapeutyczna,

e

ktora czerpie zfizjoterapii, ale znajduje odwolania w psychologii czlowicka

I praesyaaniu przes niego roznych wydarsen Syciowych. Wedlug teworcy metody
mikrokinezyterapii dra Daniela Grosjeana mozemy precyzjnic okreslic, ktore

migjsca w ciele odpowiadajq na konkretny rodzaj wydarzen traumatycznych, atakze
Jakiego okresu $ycia dotyczq. Zapraszamy do artykulu, ktory cheielibysmp,

aby byl dalszq inspirvaciq do dalsych badai i studiowania zardwno dla terapeutow

ciala, jak idla psychoterapeutow. Dr Daniel Grosjean wyszkolil tysigee terapeutow na
calym Swiecie, ktorzy wykorzystujg ten system terapii do pomocy czlowickowi w jego
doleglizvosciach somatycznych, ale takze czesto pomagajq w trudnosciach psychologicznych.
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Przypomnienie rozwoju uktadu nerwowego
W poprzednim artykule starali$my sie pokazad, ze
w obszarze mikrokinezyterapii do zaktdcen pocho-
dzqgcych z uktadu nerwowego mozna miec dostep
poprzez palpacje ciata pacjenta. W rzeczywistosci,
tkanka nerwowa pojawia sie w zyciu ptodowym,
a nawet nieco wczedniej, w fazie embrionalnej, wraz
z rozwojem dwodch pierwszych tkanek: endoblastu
i ektopoblastu, czyli tkanki zewnetrznej i wewnetrznej.
Ta zewnetrzna tkanka, ektoblast, na poczgtku budu-
je epiderme, a nastepnie po tym pierwszym etapie
rozwija sie uktad nerwowy z ptytkg nerwowq, ktéra
jest centralng grzbietowq czesciq epidermy. Ptytka
ta przeksztatca sie w rynienke i na konicu tworzy
kanat nerwowy, kanat rdzenia kregowego. Uktad
ten nastepnie przechodzi ewolugje filogenetyczng
gatunku i tworzy rézne czesci uktadu nerwowego,
ktére bedg dodawane jedna po drugiej, poczqgwszy
od obwodéw czuciowych i ruchowych organizméw na
poziomie rozwoju robakéw, po uktad przywspdtczulny
z bezkregowcami, wspodtczulny z odruchami rdzenio-
wymi, poziom ewolucyjny ryba na koncu powstaje
mozg i jego trzy poziomy: archaeo, paleo i neokortex,
ktére odpowiadajg stadiom ewolucyjnym gadow,
ptakdéw i ssakdw (rys. 1). Odzwierciedlenie tych etapdw
ewolugji mozna znalez¢ na powierzchni ciata pagjenta,
szczegolnie na powierzchni gtowy, szyi i na tutowiu, z ob-
wodami sensorycznymi z przodu i motorycznymi z tytu.
Reakcja motoryczna (ruch ciata) jest reakgjg organizmu
na sytuacjg, zdarzenie i ta reakcja moze by¢ mniej lub
bardziej prawidtowa, a wiec moze stanowic zrédto tak
zwanych problemdéw psychologicznych.
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Rys. 1. Stadia ewolucyjne w uszkodzeniach typu G

Etiologia jest dana przez filogeneze
Charakter zdarzenia lub sytuacji, na ktérg musielismy
zareagowad, znajdziemy w strefach ciata opisanych powy-
zej, odpowiadajgcych stadiom ewolucyjnym, poczawszy
od probleméw czysto fizycznych, jok w poczgtkowych
stadiach ewolugji gatunkéw, z adaptacjq do warunkéw
klimatycznych, po urazy fizyczne wywotujgce reakcje
bdlowaq, skoriczywszy na ostatnim stadium z problemami
emocjonalnymi lub moralnymi.

Ogolny test stref na ciele, poszukiwanie w danym olb-
szarze blokady i stymulacja w celu jej usunigcia jest
tylko jednym z poziomdw kontroli i usuwania zaktdcen
w obrebie uktadu nerwowego.

Entropia i negentropia

Test kontrolny na powierzchni ciata, w odpowiedniej
strefie, pozwala na sprawdzenie jej prawidtowego lub
zaktéconego funkgjonowania w danym momencie,
w konkretnej sytuacji. Jednak nasz uktad nerwowy
(podobnie jak cate nasze ciato) jest zaprojektowany
tak, aby wychodzi¢ poza terazniejszos¢ i projektowad
przysztosc¢. Stan funkcjonowania w terazniejszoscii stan
otwartosci na przyszto$é¢ nazywane sg w mikrofizjotera-
pii, podobnie zresztq jok w innych dyscyplinach, stanem
entropii lub negentropii.

Entropia zostata sformutowana i opisana przez fizykéw
pracujgcych nad termodynamikq jako prawo niszczenia
z dgzeniem do uniformizacji, ujednolicenia. Na przyktad,
filizanka z herbatg ochtadza sie do temperatury po-
mieszczenia, w ktérym sie znajduje. Innym przyktadem
tego zjawiska sg domy, budowle, ktérymi nikt sie nie
zajmuje, nie remontuje ich, wiec popadajg w ruing, gory
podlegajqg zjawisku erozji, doliny sie sptycajag. Nasze ciata
starzejq sie, niszczg, by rozpasc sie po $mierci. To prawo
termodynamiki zostato zatem uogdlnione i przeniesione
na materie w ogdle, w tym na materie ozywiong. W nigj
obserwujemy tez jednak zjawisko odwrotne do entropii,
ktéra niszczy. Zostato one nazwane negentropiq, co ozna-
cza negagcje entropii. Efekt ten obejmuje zatem wzrost,
rozwdj, spetnienie, ewolucje, réznorodnos¢ itp. Prawo to
poprzedza i towarzyszy entropii. Zatem negentropia
znajduje sie réwniez w uktadzie nerwowym. Jest tam
bardzo wyraznie widoczna, a nawet dominujaca w korze
mdzgowej, gdzie ma migejsce budowanie przysztosci
i rozwdj cztowieka. Aspekt ten odnajdujemy zwtaszcza
w obszarze neocortex (w korze nowej mdzgu), z ktérym
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zwigzane sq dwie gtéwne kategorie zachowan: problemy
egzystencjonalne i trudnosci w relacjach.

Trudnosci egzystencjalne

Stowo ,istniec”, ktére jest bardziej konkretne niz ,zy¢”,
etymologicznie znaczy wyj$¢ ze stabilnej, ustalonej pozycji,
takiej jak siedzenie lub lezenie, aby wstac i sie uaktywnic,
tj. wprawi¢ w ruch to, co jest w nas lub wokot nas. Ten
egzystencjalny wymiar wymaga, aby osoba miata cel,
projekt na przysztos¢. Prognozowanie, projektowanie
oznacza wychodzenie poza terazniejszo$¢. Stowo to jest
uzywane z myslg o tworzeniu, przewidywaniu, propo-
nowaniu i rozpoczynaniu dziatania. Mozemy tu mie¢ do
czynienia z powaznymi trudno$ciami natury ,,psycholo-
gicznej” 0séb, zaréwno w opracowaniu tych projektéw
w ich treéci, jak i w ich realizacji. W obu przypadkach
osoba moze czu¢ bardzo silne uczucie niezadowolenia,
frustragji, niepowodzenia, a nawet poczucie winy.

Problemy w relacjach z otoczeniem

Aspekt relacji, zwigzkéw jest bardzo silnie zwigzany z tymi
ww. projektami, poniewaz wigkszo$¢ z nich wymaga
obecnosci innych oséb lub podmiotéw do ich realizagji.
Jest to zatem kwestia nawiqzania relagji z otoczeniem
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na diuzszg mete, co umozliwia doprowadzenie projektu
do konca. Dana osoba moze napotkad trudnosci w ko-
munikagjii, ktére mogq doprowadzi¢ do nieporozumien,
odrzucenia lub zerwania relagji.

Obserwowane patologie

Wszystkie te wyzej wymienione trudnosci, pomimo ze
sg z natury psychologicznej, wywotujg blokady w ciele,
ktére bedg wyczuwane podczas palpagcji danej strefy
po prawej lub lewej stronie ciata, czyli w tym przypadku
na tutowiu, od goéry do dotu, w zaleznosci od stopnia
nasilenia powigzanych z nimi dolegliwosci. Te z kolei
zalezec bedg od zaburzonych tzw. pieter ciata, ktére sg
powigzane z narzgdamii odpowiednimi grupami miesni.

Zaburzeniom ulegajq pigtra odpowiadajace harzgdom
najbardziej wrazliwym, a wrazliwos$¢ ta moze by¢ nabyta
lub przekazana dziedzicznie. Na te i tak juz ostabione
pietra mogqg natozy¢ sie wiec kolejne zaburzenia, w tym
przypadku pochodzgce z problemdw w wymienionych
powyzej dziedzinach zycia. Bedq sie pojawiac proble-
my natury psychosomatycznej zwigzane z uktadem
nerwowym, takie jak zaburzenia snu, depresja, nasilony
stres, problemy z uktadem pokarmowym, oddechowym,

Rys. 2. Kontrola ogdlna i poszukiwania stopnia nasilenia
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sercowo-naczyniowym, problemy z wypréznianiem,
reprodukcjq, a takze problemy z narzgdami ruchu.

Przebieg sesji terapeutycznej

- kontrola ogéina

Z tatwoscig odnajdujemy w ciele pacjenta zapis etio-
logii zwigzanej z egzystencjq lub relagjami. W tym celu
palpujemy opuszkami palcéw jednej reki strefe stawu
kolanowego, a drugg rekqg konce palcédw stopy po tej
samej stronie ciata pacjenta. Normalnie terapeuta moze
wykona¢ rekami ruch zblizajgcy te dwie powierzchnie, nie
odczuwajgc pomigdzy rekami niczego, co by utrudniato
rekom to zblizanie, z wyjqgtkiem oczywiscie sktadowych
anatomicznych, z ktérymi jest w kontakcie. Jedli u pa-
cjenta jest problem natury psychologicznej, terapeuta
ma odczucie, jakby ciato pacjenta odrzucato, odpychato
ten ruch zblizajgcy i jest to tatwe do odrdznienia, jesli
poréwna sie odczucia z tego samego ruchu wykonanego
po stronie przeciwne;j.

Poszukiwanie poziomu

Podczas seansu mikrokinezyterapii terapeuta poszukuje,
na jakim poziomie zaawansowania jest uszkodzenie. Po-
zostawiajqc jednq reke na kolanie, drugg w poszukiwaniu
odczucia blokady, dotyka oddzielnie kazdy palec stopy,

Niezadowolenie

Irytacja

Zatrzymanie realizacji
Brak satysfakc;ji

z realizacji

— Konflikt

.

Rys. 3. Szes¢ poziomow nasilenia

od pierwszego do pigtego i konczy na strefie széstej, na
podeszwie stopy (rys. 2).

Te poziomy wskazujg, od pierwszego do czwartego,
stopien zaawansowania problemu egzystencjalnego,
poczqwszy od niezadowolenia, braku satysfakgji, po
irytacje i zatrzymanie projektu. Poziom piqty i szésty
odnoszq sie do problemdéw w relacgjach. Poziom pigty
oznacza dystans, brak zaufania, zerwanie relagji, a szésty
zwigzany jest z konfliktem w relagji.

Te sze$¢ poziomdw odnajdujemy poprzez palpacje na
tutowiu, od goéry do dotu (rys. 3).

Strefy palpacji uktadajqg sie wedtug klasycznych ana-
tomicznych punktéw odniesienia. Przyktadowo, strefa
pierwsza rozcigga sie od czubka gltowy obreczy barkowej,
a szésta od kolana do podeszwy stopy.

Poszukiwanie pietra ciata

W zaktdconych pasmach mozna poprzez palpacje
doktadnie odnalez¢ specyficzng strefe, ktora pozwoli
nastepnie odszukad po tej samej stronie pietro ciata,
ktére ulegto zaburzeniu.

Te specyficzne strefy nazywamy GR lub GL i wskazujg
one na inng sktadowq etiologii. ,G” oznacza w mikro-
kinezyterapii, ze zaktdcenie jest wygenerowane przez
dang osobe, a wiec wskazuje na ,,psychologiczny” typ
problemu. ,l” i ,R” oznaczajqg tu czas oddziatywania
powolny lub szybki. ,L” (lent, czyli powolny) znaczy, ze
intensywnoé¢ etiologii jest staba, ale dtugi czas dzia-
tania. ,R” (rapid, czyli szybki) oznacza wysoki poziom
intensywnosci i krétki czas dziatania. Mate litery a, b,
¢, d pokazujqg stadia, okresy realizacji czegos, jokiegos
projektu od jego rozpoczecia do realizagji. Z odnalezio-
nej strefy i punktu w jej obrebie terapeuta przechodzi
do poszukiwania dysfunkgji na poziomie pieter ciata.
Klasyfikacja tych pieter zostata odnaleziona i ustalona
na podstawie danych embriologicznych mezoblastu
bocznego, ktéry pojawia sie w sposdb segmentaryczny,
od goéry do dotu ciata, z okredlonymi migéniami nale-
zgcymi do kazdego segmentu i przynaleznym mu na-
rzgdem wewnetrznym. W ten sposéb mozna odnalez¢
zaburzenie w konkretnym narzqdzie. To wtasnie ten
symptom najbardziej interesuje mikrokinezyterapeute,
poniewaz pacjent przychodzi do niego, aby odzyska¢
sprawnoéc¢ i odbudowad zaburzone funkgcje, ktére ulegty
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uszkodzeniu z réznych powoddéw. W tym przypadku
terapeuta wie, ze jedli szukajqc etiologii, odczut zmiane
u pacjenta na pozimie 1-4, osoba miata jaki$ problem
egzystencjalny, ktéry pozostawit $lad w jej ciele.

Okreslenie czasu wydarzenia

Po odnalezieniu $ladu na ciele mozna okresli¢ czas, kiedy
okre$lone wydarzenie miato miejsce. Pozostawiajgc reke
na odnalezionym zaburzonym pietrze, terapeuta moze
na gtos wymieniac¢ lata, od najblizszych do dawnych.
Wymieni na przyktad dany rok i powtérzy te date raz
jeszcze, jesli zaczyna liczy¢ lata, zeby sie upewnic, ze
jest na linii czasu”. Jedli wymieniajgc okres$long date,
poczuje pod rekami, ze odnaleziony $lad w strefie
na ciele zareagowat, zrobit sie - na przyktad - nieco
bardziej twardy, moze w podobny sposéb odlicza¢
miesigce i odczu¢ zmiane pod rekami. Jesli ta infor-
magcja nie wywotata zmiany, moze wymieniac kolejne
lata wstecz, oczekujgc zmiany odczucia.

Szukanie etiologii przez pacjenta

Terapeuta informuje pagjenta, ze jego ciato zareago-
wato na okreslong date i zwykle pyta, czy ona z czyms
sie mu kojarzy. Jesli pacjent reaguje, méwigc o tym lub
tylko myslgc/wracajgc wspomnieniem, $lad ma w ciele,
ktory jest wyrazniej odczuwany pod rekami terapeuty.
Aby utatwi¢ pacjentowi szukanie wydarzenia, terapeuta
moze powiedzied, ze by¢ moze chodzi o jaki$ problem
natury egzystencjalnej, zwigzany np. z przysztosciq,
z projektami zmian. Moze tez przyblizy¢ typ projektu
poprzez palpagcje stref na tutowiu, po stronie przeciwnej
w celu odnalezienia tam kolejnego $ladu.

Mechanizm naprawczy

Podczas zabiegu mikrokinezyterapii terapeuta poszukuje
palpacyjnie strefy, w ktérej odczuwa blokade w ciele
pacjenta i moze precyzyjnie okredli¢ jej typ i rodzaj.

(Strefy, w ktorych pojawiajg sie okreslone rodzaje blo-
kad, sg u kazdego takie same. Pozwolito to autorom
po ich odkryciu sporzqdzi¢ jakby mape stref zapisu, na
ktérej precyzyjnie kredlg blokady wywotane réznymi
czynnikami zewnetrznymi lub wewnetrznymi - przyp.
ttumacza).

Polqczenie ich z pietrami ciata pozwala odkry¢ za-
ktécenie w konkretnych narzgdach wewnetrznych lub
powigzanych mieéniach. Chodzi o odnalezienie w ciele
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zaktéconego, w tym przypadku emocjonalnie, programu
i pokazanie go ciatu, co wywotuje reakcje organizmu.
Stymulagcja precyzyjnie odnalezionych punktéw na ciele
pacjenta uruchamia reakcje naprawczqg. Terapeuta
czuje, jak pod jego rekami znikajg napigcia i moze
poinformowad pacjenta o odnalezionej blokadzie,
jej typie i rodzaju. Pozwoli to przywotac u pacjenta
pamiec wydarzenia i uswiadomi zaleznoéci pomiedzy
dolegliwo$ciami a przezytymi emocjami. Jedli pacjent
przywota w pamigci wydarzenie odpowiedzialne za
blokade, terapeuta czuje reakgcje pod rekami, ale takie
przypomnienie nie ma wptywu na skutecznoséc terapii.
Wykonywana u matych dzieci lub u oséb starszych
przynosi tak samo korzystne rezultaty.

W tej metodzie to ciato pacjenta dokonuje naprawy,
ktérg mozna zweryfikowac pod kgtem symptomow
ulegajgcych poprawie, a nawet znikajgcych po jednej lub
dwadch nocach niezbednych do naprawy. Czy to samo
dzieje sie na poziomie psychicznym? Trudno jest nam
odpowiedzie¢ na to pytanie, poniewaz nie jestesmy
psychoterapeutami, ale wspdtpraca z nimi pomogtaby
wyjasni¢ dogtebnie te sposoby naprawy i zachodzgce
zmiany. Mamy nadzieje, ze w przysztosci uda sie nam
to osiggnq¢ przez zebranie opinii tych specjalistéw.
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